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ABSTRACT
A Studyontheidentificationof rabiesvirusin straydogswasconductedinMakassar.Theaimsof thisstudy
weretoidentifyrabiesvirusinstraydogsinMakassar.A totalof 32brainsamplesof straydogstestedforrabies
virususingFluorescentantibodytechnique(FAT). Thedataof rabiesvirus identificationfrombrainsamples
wereanalyzed escriptively.Theresultsof thebrainsampleshowedthat32sampleswererabiesnegative.Brain
samplesof straydogswithoutclinical symptomsof rabiesandtheones fromslaughteredog,arenotgood
sampleidentificationof rabiesinaregion.
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ABSTRAK
Telahdilakukanidentifikasivirusrabiespadaanjingliardi kotaMakassar.Tujuanpenelitianini adalah
mengidentitikasivirusrabiespadaanjingliardikotaMakassar.Sebanyak32sampelotakanjingliardiujiuntuk
identifikasiv rusrabiesdenganmetodeFluorescenta ibodytechnique(FAT).Dataidentifikasiv rusrabiesdari
sampelotakdianalisisecaradeskriptif.Hasilpengujiansampelotakanjingliarmenunjukkansebanyak32
sampelnegatifrabies.Sampelotakdarianjingliaryangditangkaptanpagejalaklinisrabiesdansampelotakdari
tempatpemotonganjingbukanmerupakansampelyangbaikuntukidentifikasirabiespadasuatuwilayah.
Kata kunci:anjingliar,FAT,virusrabies
PENDARULUAN
Rabiesataupenyakitanjinggilaadalahpenyakit
zoonotikyangbersifatakutyangdisebabkanoleh
viruskelompoknegatifsensesingle-strandedRNA,
golonganMononegavirales,FamilyRhabdoviridae,
genusLyssavirus(Priangle,1991).MenurutWorld
HealthOrganization(WHO), rabiesmenduduki
peringkat12 daftarpenyakityang mematikan
(MattosdanRupprecht,2001).
Rabies menyerangsusunansyaraf pusat,
disebabkanolehvirusrabiesyangdapatmenyerang
semuahewanberdarahpanasdanmanusia.Penyakit
ini sangatditakutidan.q1engganggu~etentramaq
hidupmanusia,karenaapabilasekaligejalaklinis
penyakitrabiestimbulmakabiasanyadiakhiri
dengankematian(Anonimous,2008).
Sampaisaatinirabiestelahmenyebarhampirdi
seluruhkepulauandi Indonesia,kecualiprovinsi
. NTB,provinsiNTT (kecualipulauFloresdanpulau
Lembata),Maluku dan MalukuUtara (kecuali
TernatedanAmbon),provinsiIrian Jaya Barat,
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Papua,provinsiDKI Jakarta,provinsiJawaTimur,
provinsiDaerahIstimewaYogyakarta,provinsi
JawaTengah,dansebagianpulau-pulaudi sekitar
Sumatera.Sepanjangtahun2008- 2010telahterjadi
kasusrabiesdi daerahbebassepertipulauBali,
kabupatenGarut, kabupatenTasikmalaya,
kabupatenCianjur, kab';1paten/kotaSukabumi,
kabupatenLebakdi provinsiBanten,dan kota
GunungsitolaidipulauNias(Anonimous,2010).
Tiga belas kabupaten/kota dari 23
kabupaten/kotadi Sulawesi Selatan pernah
dilaporkanterjadikasusrabies,denganrata-rata
kasustertinggipertahunberurutanadalahkabupaten
TanaToraja,kabupatenMaros,kotaMakassar,dan
kabupatenPangkep(Anonimus,2005). Kota
Makassarmemiliki wilayah strategissebagai
ibukotapropinsiSulawesiSelatandanmerupakan
pintugerbangpusatperdagangan,pariwisata,lalu
lintashewandanproduknyadi kawasanIndonesia
Timur.Kota Makassarberpotensimenyebarkan
penyakitkedaerahlainjikapenanggulanganr bies
tidakdilakukansebaik-baiknya(Maroef,1989).
Pemberantasanrabies di suatu daerah
tergantungreservoirutamadanjenishewanrentan
(BerandanSteele,1994).Sebagianbesarnegara
berkembangdiAsia,Afrika,danAmerikaLatin99%
reservOirutamakasusrabiespadahewandan
manUSlaadalah anjing (Anonimous, 1992).
Identifikasivirusrabiespadaanjing-anjingliaryang
tidak jelas pemiliknyaperlu dilakukanuntuk
mengetahuikemungkinanpenyebaranvirusrabies,
terbuktidi kotaMakassarsetiaptahUlmyaterdapat
laporangigitananjingdanpositifrabies.
Identifikasivirusrabiespadaotakanjingliar
dinyatakanpositifjikaditemukanbadanegri(negri
bodies). Hewan yang mati karena rabies 75 - 90 %
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kemungkinandapatditemukanbadannegripada
hipokampus.Badan egripadastadiumawalinfeksi
penyakitkemungkinantidak ditemukanatau
jumlahnyabelumbanyaksehinggatidakterdeteksi
sewaktupemeriksaandibawahmikroskop.
. Metodefluorescentantibodytechnique(FAT)
umumdigunakandalamdiagnosisvirusrabies.
Prinsip pengujianFAT adalahmengidentifikasi
proteinvirusrabiespadajaringanhewanterinfeksi.
Otakmerupakanjaringanpalingidealuntukuji
antigenrabieskarenavirusrabiesdapatditemukan
padajaringansyaraf.Antigenvirusrabiesakan
bereaksidenganantibodiyangtelahdilabeldengan
fluoresceinisothiocyanate(FITC). Jika antibodi
yangdilabelini diinkubasidenganjaringanotak
hewantersangkarabies,makaakanterjadikatan
denganantigen/virus.Ikatanini akanterlihatpada
mikroskopfluorescentwarnahijau (jIuorescent-
apple-green).
MATERI DAN METODE
Jumlahsampelotakanjingliar yangdiambil
menggunakanrumussamplinguntukmendeteksi
penyakit(Martindkk,1987).Tingkatkonfidensi95
%, populasianjingliarkotaMakassar4.331ekor,
dan prevalensirabieskota Makassar54,5 %
(Anonimous,2005)digurfakarruntuk sampling
sehinggajumlahsampelyangdiambiladalah32
ekor.
Untukidentifikasiv rusrabiespada njingliardi
kotaMakassar,sampelotakdiambildarianjingliar
dengancaraeuthanasidenganpreparatstrichnine
dansebagianlagi sampelotakdiambildaritiga
tempatpemotongananjing,yaknirumahmakan
"Toraja",rumahmakan"BuntuTorpedo",dan
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rumahmakan"RW". Sebanyak32 sampelotak
anjingdigunakanuntukidentifikasivims rabies.
Sebanyak16sampelotakdarianjingliar dan16
sampeldari tempatpemotongananjing yang
sebagianbesar(11sampel)anjingnyadiperolehdari
tangkapanjingliar.
Pereaksiyangdigunakanuntukuji FAT yakni
PBS pH 7,4,acetonedingin,larutanevansblue
I :2000,buffergliserin50 % (mountingmedia),
konjugatrabies(Biorad),danjaringanotakkontrol
positif/negatif.Identifikasivirusrabiespadaanjing
liar dilakukandenganuji FAT di Laboratorium
Virologi dan Serologi,Balai Besar Veteriner
(BBVet)Maros.
Sampelotakyangdiperolehkemudiandibuat
preparatekan.Pertama,dibuatlingkaranpada
obyekgelas.Bagianotakhipokampuskemudian
dipotongdan diletakkanpadapapertowel lalu
ditekanpadalingkaranyangtelahdibuat.Preparat
kontrolpositifdannegatifdibuatdengancarayang
sarnadan dikeringanginkan.Preparatdifiksasi
dalamacetonedinginpadasuhu-20°Cselama30
menit.Preparatdiwarnaidenganmeneteskan0,I ml
larutankonjugatrabiesyangsudahdicampurdengan
lamtan evansblue I %. Selanjutnya,preparat
diinkubasiselama30 menitpadasuhu37°C.
PreparatkemudiandicucidandirendamdenganPBS
selama5menitsebanyakduakali.Preparatditetesi
denganbuffergliserin50%,ditutupdengancover
gelas,dandiperiksadibawahmikroskopFAT.
Sampelotak dinyatakanpositif rabiesjika
lingkaranpadapreparatyangditetesikonjugatdan
evansblueberwarnahijaukuning(fluorescent).
Badannegriberfluorescentterlihatberbentukbulat
ataulonjongsampaiirregulerdenganukuranantara
0,24-27!lm. Hasil pengujianFAT sampelotak
I.
dianalisissecaradeskriptif.
Identifikasivirusrabiesdarisampelotakyang
dikirimkelaboratoriumBBVetmarosberdasarkan
adanyal porangigitanpadamanusiaolehanjingliar
dantidakjelasstatuskepemilikannyadigunakan
sebagaipembandingdenganidentifikasiv msrabies
pada njingliaryangditangkangkap.
HASIL DAN PEMBAHASAN
Identifikasivirusrabiespadaanjingliardikota
Makassar dimaksudkanuntuk mengetahui
keberadaanvirusrabiesdilapangan.Selamaperiode
penelitiantidak terjadi kasus gigitan yang
dilaporkankepadaDinasPeternakankotaMakassar
maupunBBVetMaros.
Hasil pengujiansampelotakanjingdengan
pewarnaanSeller'sdanFATmenuiijukkansebanyak
32 sampelnegatifrabies,tidakdidapatkanbadan
negridi hipokampusnya.Hal ini kemungkinan
karenapadasaatanjingliardiambilsampelotaknya
dalamkeadaantidakterinfeksivirusrabies.Menumt
Tierkel(1975)hewanyangmatikarenarabies
terdapat 75 - 90 % kemungkinan dapat
ditemukannyabadannegri.Badan.negrimudah
diamatipadaneuronbesardihipokampus,walaupun
di lokasijaringanlainnyamisalnyamesensefalon,
otakkecil,dangangliajugadapatdite~ukan.badan
negrI.
Anjing-anjingliar dan anjingdari tempat
pemotongansebagaisampeltidakmenunjukkan
gejalaklinisrabiesatautanda-tandapascagigitan
ataucakarananjingterinfeksirabies.MenurutBeran
(1981),anjingyangpernahdigigitdandicakaroleh
anjingpenderitarabieskemungkinandapatertular
rabies.Derajatkerentananterhadaprabiespada
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anjingjugamempengamhiterjadinyainfeksi.Umur
anjingjugamempengamhikerentanani feksirabies
dimananjingmudalebihrentandaripadanjingtua
(Kitaladkk.,2001).
Hasilidentifikasivimsrabiespadaanjingliar
adalahnegatif(0 %, 0/32). HasH ini tidak
menggambarkankondisi.kotaMakassarsebagai
daerahendemisrabies. Data BBVet Maros
digunakan sebagai pembanding untuk
menggambarkanprevatensirabiespadaanjingliar
berdasarkansampelotakyangmasukdi Makassar.
Sampel otak yang dikirim ke laboratorium
berdasarkandanyalaporangigitanpadamanusia
oleh anjing liar dan tidak jelas statuskepe-
milikannya.Proporsipositifrabiesanjingdi kota
Makassarberdasarkandatasekundersampelotak
yangmasukdandiujidi BBVetMarastahun2005
sampaidengan2008dapatdilihatpadaTabel1.
r
. (\ (
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Tabell. Proporsipositif rabiesanjingdi kotaMakassarberdasarkansampelotakyangmasukdi BBVet
Marostahun2005- 2008
No Kecamatan Sampelyangdiperiksadanproporsipositifrabies
2005 2006 2007 2008
55% 100% 100% 67% (2/3)
(6/11) (2/2) (5/5) 100% (111)
0%(011) 50% 0%(0/0) 100%(111)
100% (1/2) 0 % (0/0) 0 % (0/0)
(111) 0 % (0/0) 0 % (0/0) 0 % (0/0)
0%(0/1) 0 % (0/0) 100% 0"%(0/0)
0%(0/0) 0 % (0/0) (1/1)
o % (0/0) 0 % (0/1) 0 % (0/0)
50% 60% 100% 80% (4/5)
(7/14) (3/5) (6/6)
1.
2.
3.
4.
5.
6.
Biringkanaya
Manggala
Panakkukang
Tamalate
Rappocini
Tamalanrea
Rata-rata
Sumber:BBVetMaros
Enamdari 13 kecamatan(46 %) di kota
Makassardilaporkanterdapatkasus rabies.
Prevalensirabiesdarikasusgigitananjingtahun
2005,2006,2007,dan2008di enamkecamatan
bertumt-tumtsebesar50%,60%,100%,dan80%.
Kecamatandengankasustertinggisetiaptahunnya
adalahkecamatanBiringkanaya(55%, 100%, 100
%,dan67%)yanglokasinyadipinggirankota(rural
area).
KecamatanPanakkukangtahun2005dan2008
terdapatkasuspositif rabiesdenganprevalensi
masing-masing100 %, sedangkankecamatan
Rappocinijuga pernahdilaporkankasuspositif
rabiesdenganprevalensi100% padatahun2007.
72
KecamatanManggaladilaporkanterjadikasus
rabiespadatahun2006denganprevalensiebesar
50%dan100% padatahun2008.Laporanadanya
kasusgigitantetapinegatifrabiesdi kecamatan
Tamalatetahun2005dan2006.Melihatkejadian
rabies tersebutmenip~rlihatkanbahwa'.'koHl
Makassaradalahdaerahendemikrabiesdengan
prevalensi rabies cukup tinggi. Perhatian
pemerintah,lembagaswasta,dan perseorangan
dalampemberantasanrabiesdi Makassarperlu
ditingkatkanuntukmemberikanketentramanbatin
masyarakat.
Prinsip dasarprogrampemberantasandan
penanggulanganrabiesdi daerahyaituvaksinasi
...
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hewanpembawarabies(HPR)di daerahendemis,
surveilans,eliminasiHPR liardantidakjelasstatus
vaksinasinya,karantinadanpengawasanlalulintas
HPR, sertapenyuluhanpeningkatankesadaran
masyarakatterhadapbahayarabies(Anonimous,
2001). Keterbatasanvaksin di daerahyang
disediakanpemerintahperluditingkatkandengan
partisipasimasyarakatgarmaumemvaksinhewan
kesayangannyadengancaraswadana.Rendahnya
cakupanvaksinasirabiesanjingbertuandi kota
Makassar21 % (Utamidkk, 2008),rendahnya
tingkatkekebalanprotektif(titerantibodi 0,5
IU/ml)anjingbertuan12,2% (Utamidkk,2010in
press),danadanyalaporankasusrabiestiaptahun
mengindikasikanbahwakota Makassarscbagai
daerahendemismerupakanancamanterjadinya
wabahrabiespadahewandanmanusiakewilayah
sekitarnya.
Hasil penelitianmemperlihatkanterdapat
perbedaanantarahasil negatifrabiesdi kota
Makassardarisampelanjingliaryangditangkapdan
hasilpositifdarisampelkirimankasusgigitanyang
diperolehdari pemeriksaanBBVetMaros.Temuan
inimengindikasikanbahwasampelotakdarianjing
liaryangditangkaptanpagejalarabiesdantempat
pemotonganjingbukanmerupakansampelyang
baikuntukidentifikasirabiespadasuatuwilayah.
Anjing-anjingliarsebagaisampelpadapenelitiani i
tidakmenunjukkangejalaklinisrabiesatautanda-
tandapasca-gigitanataucakarananjingterinfeksi
rabies.Hal ini disebabkankarenakendaladi
lapangandankesulitanmendapatkanjing-anjing
yangmenunjukkangejalaklinis rabies.Menurut
Beran(1981),anjingyangpernahdigigit,dicakar
anjing terinfeksirabiesterdapatkemungkinan
tertularrabieskarenavirusrabiesdialammemiliki
masa inkubasilebihsingkathanya10hari.Hasil
penelitianjuga mengindikasikanbahwaperlu
penelitianlebihlanjuttentangmetodeidentifikasi
keberadaanvirusrabiespadaanjing-anjingliardi
kotaMakassar.Metodepengujianperludilanjutkan
hinggatahapidentifikasimolekulerdanisolasi.
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